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Ⅰ. 緒言 
わが国の平均寿命と健康寿命はともに年々延伸し、その差（日常生活に制限のある期
間）は縮小傾向にあるものの、男性 8.84 年、女性 12.35 年に達している 1)。健康寿命の
延伸には、高齢者における医療費や介護費用の削減、QOL（Quality Of Life）向上が重
要な課題となっている。 
高齢期の健康と QOL に、社会や人とのつながりが多大な影響を及ぼすことは、これ
まで多くの研究成果によって明らかにされている 2-7)。システマティックレビューやメ
タ分析による最近の研究では、他者との関わりが少ない高齢者は、心疾患の罹患率 8) や
死亡リスクが高いことが報告され 9)、また、認知症発症リスクに影響を及ぼす他者との
関係は、低学歴、身体的不活動や老年性うつと同等の発症リスクであること 10) が報告
されている。さらに縦断研究の必要性と文化的背景を考慮に入れる必要があるものの、
社会的つながりがうつ症状と強い関連がある 11)ことが示されている。一方、他者とのつ
ながりが健康に及ぼす影響は、ポジティブな側面だけでなく、ネガティブな側面もある
ことが報告されている 12)。 
高齢期は、退職、身近な他者との死別、さらに加齢に伴う身体機能や認知機能の低下
により移動が抑制されることから、高齢者の他者との関係性や社会的活動への参加に変
化が生じやすい時期でもある。高齢期では、社会とのつながりを社会関係や社会活動参
加の視点から評価し、孤立を防ぐ対策を検討することが重要である。 
トピックス 
-48-
総合研究所所報                               第 20 号 
                                                        
  
 
菅原は、社会的つながりを社会関係と社会参加に分けて概念整理を行い、高齢者の健
康にとって重要な社会とのつながりが何かを明らかにし、適切な支援や介入のあり方を
示す必要性を指摘している 13)。 
また、バーグマンらは、人や社会とのつながりが様々な健康に影響を及ぼすこれまで
の研究成果をレビューし、社会とのつながりが健康を左右する経路として、文化や社会
経済的要因としてのマクロな視点および心理社会的要因としてのミクロな視点から、ソ
ーシャルサポート、人と人の交流、社会的関与などの６つのチャネルを概念モデルとし
て示している 14)。 
内閣府は、高齢者の健康状態の背景にある要因を探る調査において、社会的活動をグ
ループや団体、複数の人で行っている社会や家族を支える活動として定義した。そして、
自治会、町内会など自治組織の活動、まちづくりや地域安全の活動、ボランティア・社
会奉仕の活動、伝統芸能などの伝承活動、生活支援・子育て支援などの活動への参加と
交流との関連を検討している。その結果、主観的な健康状態が良いと回答した高齢者の
外出頻度、家族や友人との会話頻度、社会的な活動への参加がいずれも活発であり、主
観的健康状態が良くない者はいずれも社会的参加が低くなると報告している 15)。 
斎藤らは、地域高齢者の社会的活動である地域活動や趣味活動の参加実態を明らかに
した。具体的には、このような活動への参加割合の性差、地域差の検討を行い、趣味活
動や町内会・老人クラブ活動の実施は、地域差が大きいことを報告している 16)。この中
では、趣味活動や地域活動への参加が、地域高齢者の友人との交流に影響するかどうか
については論じられていない。 
そのため次の課題としては、社会活動参加に地域差があるならば、地域高齢者がどの
ような社会的活動に参加しているのか、それらの活動への参加有無によって友人との交
流頻度に違いがあるのかなど、社会的活動と交流頻度の関連を明らかにする必要がある。 
特に、平成 12 年社会福祉事業法の改正に伴い、厚生労働省は地域福祉計画の策定を
規定し、市町村では、地域における福祉サービスや地域福祉に関する活動への住民参加
を促進する方策づくりを行っている 17)。地域高齢者が、友人や地域住民とどのくらいの
頻度で交流しているのか。その実態を明らかにするとともに、社会的活動参加との関連
を明らかにすることによって、高齢者の孤立を防ぎ、他者との関わりを促進する地域福
祉事業の方策を検討することが可能となる。 
そこで本研究は、地域在住高齢者の悉皆調査が行われた亀岡スタディデータを用いて、
地域高齢者の友人との交流頻度および社会的活動参加の実態を明らかにするとともに、
社会的活動の有無と友人との交流頻度の関連を明らかにすることを目的とする。 
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Ⅱ. 方法 
1．調査方法と対象 
2011 年 7 月Ｋ市内の 65 歳以上全高齢者 19,372 名 (2011 年 4 月 1 日現在)のうち、
要介護 3 以上に認定されている者を除いた 18,231 名に自記式調査票を自宅に郵送し
13,294 名 (有効回答率 72.2%)から回答を得た（ベースライン調査①）。さらに 2012 年
2 月ベースライン調査①に回答を得た 13,294 名から、要支援 1,2 および要介護 1,2 の
軽度認定者 1,356 名を除き、二次予防対象者を含む 11,938 名に自記式調査用紙を郵送
した（ベースライン調査②）。ベースライン調査②の有効回答数は 8,272 名(男性 3,889、
女性 4,383)。回収率は 69.2％であった。本研究の分析対象は、ベースライン調査②にお
いて友人との交流頻度に関する 2 設問に回答を得た 8,057 名（男性 3,814 名、女性 4,243
名）とした。 
 
2．分析項目 
分析には、性、年齢、家族構成、仕事の有無、居住形態の基本属性 5 項目、および社
会的活動の項目として、趣味活動の有無およびスポーツ活動の実施有無、自治会、老人
クラブおよび地域行事への参加の有無の 5 項目を用いた。 
交流頻度は、「友人やご近所の方と会ったり、一緒に出かけたりすることはどのくら
いありますか」(友人・知人との外出)、「友人やご近所の方と電話で話したり、メール
やＦＡＸでやりとりすることはどのくらいありますか」（友人・知人との会話）の 2 項
目である。 
いずれの設問の回答も、全くない(0 点)、月 1 回より少ない（1 点）、月 1 回(2 点), 
月 2~3 回(3 点), 週 1 回(4 点), 週 2~3 回(5 点), 週 4~5 回(6 点)、ほぼ毎日(7 点)のい
ずれかの選択肢を用いて、各設問に対する回答を数値化した。 
 
3．解析方法 
 本研究では、性別、年齢別に友人との外出頻度および会話頻度を検討した。また本研
究では、交流頻度と社会的活動との関連を検討するために、交流頻度に関する 2 設問の
スコアを加算し、0 点から 14 点の合計スコアを友人との交流頻度スコアとして算出し
3 群のグループ化を行った。0 点から 3 点を低交流群(29.8％)、4 点から 7 点を中交流
群(35.7%)、8 点から 14 点を高交流群(34.5%)とした。 
低交流群(n=2,405)、中交流群(n=2,876)、高交流群(n=2,776)の交流頻度群別に性、
年齢の基本属性および社会的活動参加の有無を検討した。これらの解析にはカイ二乗検
定を用いた。さらに、社会的活動への参加の有無と交流頻度の関連を検討するため、交
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流頻度を従属変数とし、社会的活動参加の有無を説明変数に投入し、年齢・性および抑
うつ傾向を共変量とするロジスティック回帰分析を行った。統計解析の有意水準は 5％
とし、統計処理は SPSS for Windows ver.21.0J を用いた。 
 
 
Ⅲ. 結果 
1. 友人との外出および会話頻度の現状 
表 1 には、有効回答 8,272 名全体の友人との外出および会話頻度の出現割合を示し
た。友人との外出頻度は、月 1 回以下が 16.5%で最も高い割合を占め、まったくないと
月 1 回が 15.3%を占めた。一方、
会話頻度は、月 2～3 回が 16.6%
で最も割合が高く、次に週 2~3 回
が 15.7%であった。 
図 1 には、男女別の外出頻度割
合を示した。男性の外出頻度は、
まったくない、月 1 回より少な
い、月 1 回で女性の割合を上回っ
ていたが、月 1 回以上の外出頻度
は、逆に女性の割合が男性を上回
っていた。 
図 2 には、男女別の会話頻度割合を示した。会話頻度が、まったくない、月 1 回より
少ないの割合は、男性の方が女性より高く、会話頻度の回数が多くなるにしたがって、
女性の割合が男性の割合よりも高くなった。 
 
 
 
図 1 友人との外出頻度(性別) 図 2 友人との会話頻度(性別) 
交流頻度
まったくない 1266 15.3 1103 13.3
月1回以下 1361 16.5 1252 15.1
月1回 1268 15.3 1100 13.3
月2～3回 1217 14.7 1375 16.6
週1回 1042 12.6 1205 14.6
週2～3回 1140 13.8 1296 15.7
週4～5回 532 6.4 504 6.1
ほぼ毎日 304 3.7 277 3.3
n.a 142 1.7 160 1.9
友人との外出 友人との会話
8272   (%) 8272     (%)
表 1 友人との外出・会話頻度割合 
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図 3 には、年代別に外出頻度割合を算出した結果を外出頻度別に示した。90 歳以上
では、42%がまったくない、次に月 1 回と月 2~3 回がそれぞれ 12.2%を占めた。80 歳
代は 20.3%がまったくないと最も高く、次に月 1 回が 17.3%であった。70 歳代は 15.9%
が月 1 回より少ないと最も高く、次に月 1 回と週 2~3 回がそれぞれ 15.2%であった。
60 歳代は 21.4%が月 1 回より少ないと最も高く、次に月１回が 15.4％であった。 
図 4 には、年代別の会話頻度割合を算出した結果を会話頻度別に示した。90 歳以上
では 42%がまったくない、次に月 1 回より少ないが 17.6%であった。80 歳代は、17.8%
がまったくない、月 2~3 回が 17.0%を占めた。70 歳代では 16.8%の週 2~3 回が最も高
く、16.5%が月 2~3 回であった。60 歳代は 18.2%が月 2~3 回、次に 16.7%の月 1 回よ
り少ない割合であった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
2．交流頻度群別による社会的活動参加との関連 
(1)交流頻度群別の基本特性(表 2) 
他者との交流については、頻度
の違いから低交流群、中交流群、
高交流群の３群に分類した。表 2
には、3 群別に、性、年代、家族
構成、仕事の有無、居住形態の基
本属性を示した。 
3 群の出現率は男女で異なった。
男性では、低交流群の 37.1%が最
も多く、高交流群は 27.5%であっ
た。一方、女性では高交流群が
40.7％を占め、低交流群は 23.3%
であった(p<.001)。 
表 
図 3 友人との外出頻度(年代別) 図 4 友人との会話頻度(年代別) 
表 2 交流頻度群別基本属性 
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 年代差も認められ、60 歳代は中交流群の 36.6%が最も高いものの、中・高交流群の
出現率も約 3 割であった。70 歳代は高交流群の 37.1%が高値を示し、低交流群は 27.2 %
と低値であった。80 歳代は中交流群の 35.4%が最も高く、次に低交流群 34.0%であっ
た。90 代以上は 52.8%が低交流群を占め、17.3%が高交流群であった (p <.001)。 
 家族構成による差も示され、一人暮らしの 46.1%が高交流群で高値を占めた。家族と
同居は各群とも 3 割程度を占めた (p <.001)。居住形態別にも有意差が認められ、集合
住宅では低交流群が 40.5%と最も高値であるのに対し、一戸建ての低交流群は 29.3%と
低値であった(p<.001)。仕事の有無と交流頻度との間に統計的差は認められなかった。 
 
 
(2)交流頻度群別による社会的活動への参加割合(表 3)  
 表 3 には、交流頻度
群別に社会的活動への
参加割合を示した。評
価した 5 つの指標全て
において 3 群間の出現
率には有意な差が認め
ら れ た （ い ず れ も
p<.001）。  
高交流群は、他の 2 群
に比べ、地域行事への
参加あり 45.2%、自治
会・町内会への参加あ
り 41.3%、老人クラブ参
加あり 46.2％、趣味活
動あり 43.6％、スポー
ツ活動実施有り 46.6％
が最も高率であった。
一方、低交流群は、地域
行事への参加なし 35.7%、自治会・町内会への参加なし 35％、趣味活動なし 53.6％、
スポーツ活動なし 36.6％で他の 2 群に比べ高率であった。 
 
 
低交流群
(n=2,405)
中交流群
(n=2,876)
高交流群
(n=2,776) p
地域の祭りや行事の参加有無
参加する (2,671) 18.1% 36.8% 45.2%
参加しない (5,386) 35.7% 35.2% 29.1%
自治会・町内会への参加有無
参加する (3,361) 22.6% 36.1% 41.3%
参加しない (4,696) 35.0% 35.4% 29.6%
老人クラブへの参加有無
参加する (1,159) 14.1% 39.7% 46.2%
参加しない (6,898) 32.5% 35.0% 32.5%
趣味活動の有無
趣味あり (6,618) 25.5% 36.5% 38.0%
趣味なし (1,217) 53.6% 31.1% 15.3%
n.a (222)
運動・スポーツ活動実施の有無
実施あり (2,575) 17.3% 36.2% 46.6%
実施なし (4,925) 36.6% 35.7% 27.7%
n.a (557)
***：P<.001
***
***
***
***
***
表 3 交流頻度群別社会的活動参加割合 
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3．多変量解析による社会的活動参加の有無と交流頻度の関連(表 4)  
 ロジスティック回帰分析により、年齢、性の個人属性と抑うつ傾向を調整した上での
交流頻度への関連を
検討した結果を表 4
に示した。 
 地域の祭りや行事
に参加しているに該
当するオッズ比は、
低交流群を 1 とした
場 合 、 中 交 流 群 で
1.91 、 高 交 流 群 で
2.72、老人クラブへ
の参加は、中交流群
で 2.93、高交流群で
3.79 であり、高交流
群が高い確率を示し
た。 
 趣味活動ありも中交流群で 1.66、高交流群では 2.79、運動・スポーツ活動ありも中
交流群で 1.57、高交流群では 2.14 であり、社会的活動の参加は交流頻度の多さに関連
していることを示した。 
このことから年齢、性、抑うつ傾向を調整しても、社会的活動への参加は他者との交
流頻度に関連していることが明らかとなった。 
 
 
Ⅳ. 考察 
1. 地域高齢者の外出と会話頻度および社会的活動参加の現状 
 地域高齢者の 31.8%が、友人との外出頻度がまったくないと月 1 回以下を占めてお
り、月 1 回程度を含めると 49.2%を占めていた。会話頻度は外出頻度より低値である
が、28.4%の高齢者が友人との交流が月 1 回以下かまったくないことが明らかとなった。 
他者との関わりが少ないことが死亡や疾患のリスク、精神的健康状態に影響を及ぼす
ことから、少なくとも月 1 回程度は、友人などと会話をする機会を持てる取組みが望ま
れる。 
特に、男性は外出や会話頻度が女性より低いことが明らかとなった。男性の閉じこも
中交流群 高交流群
オッズ比
（95%信頼区間)
オッズ比
（95%信頼区間)
地域の祭りや行事参加
参加している 1.91 （1.64-2.23) 2.72 (2.32-3.19)
自治会・町内会参加
参加している 1.34 (1.16-1.54) 1.73 (1.49-2.02)
老人クラブ参加
参加している 2.93 (2.34-3.68) 3.79 (2.99-4.80)
趣味活動
活動あり 1.66 (1.40-1.96) 2.79 (2.26-3.46)
運動・スポーツ活動
実施あり 1.57 (1.35-1.82) 2.14 (1.83-2.50)
表 4 社会的活動参加と交流頻度の関連 
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りや生きがいの喪失が懸念されていることから、男性の孤立を防ぐ取組みが重要である
ことが本研究の結果からも示唆される。 
 年代別では 90 歳以上の約 4 割が、外出および会話頻度がまったくないことが明らか
となった。地域在住の超高齢者への支援策として、他者との交流機会をいかに創り出し
ていくかが、地域の重要課題のひとつとなる。さらに 60 代の外出および会話頻度が月
1 回より少ないことが明らかとなった。この年代は定年直後の時期であり、これまでの
社会関係の変化が地域や友人との交流頻度に影響していることが推察される。しかしな
がら 70 代では、外出および会話頻度が週 2~3 回の割合が最も高く、また交流頻度群別
でも 70 代は、高交流群が 37.1％と他の年代に比べて最も高いことが明らかとなった。
先行研究では、後期高齢者の男性の社会参加の割合が女性より高いと報告している 16)
ことから、70 代になり新たな社会関係が構築されることにより外出や会話頻度が高く
なったのではないかと考える。地域や友人との関わりを通して、70 代は新たな社会的
つながりが拡大する年代といえるだろう。 
 
2. 社会的活動参加と交流頻度の関連 
 本研究では、社会的活動として地域行事、自治会・町内会、老人クラブおよび趣味活
動と運動・スポーツ活動への参加の有無と交流頻度との関連について検討を行った。 
 地域行事や自治会・町内会、老人クラブなどの地域活動への参加率は低いものの、参
加している高齢者の交流頻度は高いことが明らかとなった。特に老人クラブに参加する
高齢者の 46.3%が高交流群であったことから、老人クラブが地域高齢者の交流機会とな
っていることが明らかとなった。しかし残念なことに、老人クラブの加入率は年々低下
していることから、老人クラブのあり方を再構築する必要があると考える。 
 また、スポーツ活動を行っている高齢者の交流頻度が高いことも明らかなった。身体
活動を行う活動に参加することは、体力の向上に寄与するだけでなく、交流の機会を提
供しているということも認識することが必要である。  
  
 
Ⅴ．結論 
高齢期の人や社会とのつながりが健康や QOL に影響を及ぼすことから、高齢者の社
会活動に参加することが、他者との交流を促進することに結びつくのではないかと考え
る。社会的活動への参加が他者との交流を深め、さらに他者との交流によって社会的活
動への参加につながる相互作用があると考える。高齢者の孤立を防ぐために、どのよう
な活動を、どのような計画で提供することによって、ポジティブな他者との関わりを深
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めることができるのか、その手立てを検討していくことが地域福祉の課題として重要で
ある。 
本研究の結果から、90 代の超高齢者と定年直後の 60 代の交流頻度が低いことが明ら
かとなった。これらの年代の一人ひとりの生活背景を考慮に入れながら、交流を深める
機会を提供する取組みが必要だと考える。 
特に身体的にも虚弱で要支援の認定を受ける地域高齢者も少なくない。要支援認定の
男性高齢者の社会的活動の特徴を明らかにした先行研究では、就労していた時期の職場
関係とのつながりが深いことが報告されている 18)。また虚弱高齢者 19)では、聴力の低
下が他者との交流に影響していることが指摘されていることから、一人ひとりの心身機
能状態、生活背景や興味・関心に基づいた活動機会と個人への配慮が必要だと考える。 
次に、運動・スポーツ活動に参加することが身体機能や体力向上に寄与することは、
これまで多くの研究で明らかにされているが、高齢期の運動・スポーツ活動参加の意義
を社会とのつながりとの関連から捉えていくことが必要である 20)。 
本研究においても運動・スポーツ活動に参加している高齢者は、交流頻度が高いこと
が明らかとなった。また先行研究でも、運動を開始するきっかけとして、友人の存在が
重要であることが指摘されている 21)。一方で、社会的活動に参加することで高齢者は総
合的な体力と歩行に関わる体力が維持できる、と報告されている 22)。高齢者の健康に寄
与する活動として、運動・スポーツ活動を含む多様な社会的活動の参加が、他者との関
係性を深め、健康に結びつくプロセスを今後明らかにする必要があると考える。 
高齢者の交流に寄与する社会的活動は、余暇活動や自主的活動が他者との交流や
QOL に結びつくことが報告されている 23,24)。またボランティア活動も他者との交流を
深める機会となる 25,26)。本研究では、老人クラブ活動の参加が、最も交流頻度に関連し
ていることが明らかとなった。老人クラブのあり方を再検討し、地域高齢者の加入率を
向上させる検討が必要である。 
藤原らは、高齢者の社会活動の有効性に向けた取組みとして、世代間交流型の活動が
高齢者の主観的健康感や社会的つながりを促すと報告している 27)。参加者の世代や価
値観が均一な集団ではなく、多世代、多様性のある活動を通じて、様々な年齢や障害の
程度が異なる人々との交流が、高齢者の身体的、精神的、心理的、社会的側面に刺激を
与えることになると考える。 
今後の課題として、本研究は社会的活動と交流頻度の関連を検討する際、抑うつ傾向
を考慮して分析を行ったが、より詳細な健康状態や疾患および痛みや ADL（日常生活動
作）や IADL（手段的日常生活動作）など生活機能状態を考慮に入れた研究を進める必
要がある。また居住地域から身近な活動場所へのアクセスも考慮する必要がある。健康
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状態および移動に伴う制限についても、高齢者の社会や人とのつながりが健康に及ぼす
プロセスを明らかにする今後の研究において必要な要因と考える。 
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